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DESIGNACIÓ DEL REPRESENTANT DE CANDIDATURA (article 15.2 
CAIB, arts. 43.3 i 168.2 LOREG) 

 
 
Les dades que han de figurar en la designació dels representants de candidatura d’una entitat política 
davant la Junta Electoral pel representant general de la mateixa són: el nom i llinatges, domicili, 
document nacional d’identitat i telèfon. Així mateix, d’acord amb l’establert a l’article 15 de la Llei 
Electoral de les Illes Balears, s’ha de nomenar un suplent i el seu nomenament ha de complir les 
mateixes condicions que el representant general titular. El representant de candidatura pot acceptar el 
seu nomenament en qualsevol moment anterior al de la presentació de les candidatures o en el mateix 
acte de la presentació, entenent-se, en tot cas, que la pròpia presentació de la candidatura suposa 
acceptació implícita de la designació (Ac 13 de setembre de 1989). 
 
MODEL: 
 
El Sr./la Sra. ______________________________ , representant general 
del partit/coalició/federació __________________________, davant 
aquesta Junta Electoral compareix i exposa: 
 
Que en virtut de la representació que exerceix i, mitjançant aquest escrit, 
en compliment del que disposa la Llei 8/1986, de 26 de novembre, Electoral 
de la comunitat autònoma de les Illes Balears i la Llei Orgànica 5/1985, de 
19 de juny, del Règim Electoral General, designa les persones que 
s’esmenten a continuació, representant titular i suplent de les candidatures 
del partit/coalició/federació en el procés electoral al: 

□Parlament de les Illes Balears, a les següents circumscripcions: 
 
Mallorca: 
Representant titular Sr./Sra. ___________________________, amb DNI 
núm. _____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de __________________, 
número de telèfon _________________ , fax _______________ i adreça 
de correu electrònic _______________ . 
 
Representant suplent Sr./Sra. ______________________ amb DNI núm. 
_____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de _______________, 
número de telèfon _________________ , fax _________________ i adreça 
de correu electrònic _______________ . 
 
Menorca: 
Representant titular Sr./Sra. ___________________________, amb DNI 
núm. _____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de ______________ , 
número de telèfon _________________ , fax 
___________________________ i adreça de correu electrònic 
_______________ . 
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Representant suplent Sr./Sra. ______________________ amb DNI núm. 
_____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de __________________ , 
número de telèfon _________________ , fax ______________ i adreça de 
correu electrònic _______________ . 
 
Eivissa: 
Representant titular Sr./Sra. ___________________________, amb DNI 
núm. _____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________  de _____________, número 
de telèfon _________________ , fax ____________________ i adreça de 
correu electrònic _______________ . 
 
Representant suplent Sr./Sra. ______________________ amb DNI núm. 
_____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de __________________ , 
número de telèfon _________________  , fax ____________________ i 
adreça de correu electrònic _______________ . 
 
Formentera: 
Representant titular Sr./Sra. ___________________________, amb DNI 
núm. _____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de __________________, 
número de telèfon _________________ , fax ____________________ i 
adreça de correu electrònic _______________ . 
 
Representant suplent Sr./Sra. ______________________ amb DNI núm. 
_____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de __________________, 
número de telèfon _________________  , fax ____________________ i 
adreça de correu electrònic _______________ . 
 

□ Als consells insulars, a les següents circumscripcions: 
 
Mallorca: 
Representant titular Sr./Sra. ___________________________, amb DNI 
núm. _____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de _________________, 
número de telèfon _________________ , fax _______________ i adreça 
de correu electrònic _______________ . 
 
Representant suplent Sr./Sra. ______________________ amb DNI núm. 
_____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de ___________________, 
número de telèfon _________________ , fax _________________ i adreça 
de correu electrònic _______________ . 
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Menorca: 
Representant titular Sr./Sra. ___________________________, amb DNI 
núm. _____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de ________________, 
número de telèfon _________________ , fax 
___________________________ i adreça de correu electrònic 
_______________ . 
 
Representant suplent Sr./Sra. ______________________ amb DNI núm. 
_____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de _______________ , 
número de telèfon _________________ , fax ______________ i adreça de 
correu electrònic _______________ . 
 
Eivissa: 
Representant titular Sr./Sra. ___________________________, amb DNI 
núm. _____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de __________________, 
número de telèfon _________________ , fax ____________________ i 
adreça de correu electrònic _______________ . 
 
Representant suplent Sr./Sra. ______________________ amb DNI núm. 
_____________ i domicili a efecte de notificacions al c/ 
_____________________________________ de _________________, 
número de telèfon _________________  , fax ____________________ i 
adreça de correu electrònic _______________ . 
 
I, en virtut de l’exposat, sol·licito a la Junta Electoral de les Illes Balears que 
tingui per efectuat en el termini i la forma escaient el nomenament. 
 

Palma,  ____ d’ ___________ de 2023 
 
 
Signatura, 


